







رامسر فاطمه زهرا (س)  ییماما یخزر، دانشکده پرستار یفصلنامه سلامت و سالمند
 33-24، صفحه7131 تابستانو  بهار، 1، شماره سومدوره 
 هابا پرستاران شاغل در بخش یسهدر مقا یپرستار یرانمد یاسترس شغل یتوضع یبررس
 
 4 )cSM( یعبدالله یقهصد ،*2و3)DhP( یپاشاک یجواد یلاناز ،1و2 )DhP(آذر درویش پور 
 
 
 یرانرشت، ا یلان،گ یدانشگاه علوم پزشک یراپزشکی،و پ ییو ماما یدانشکده پرستار ی،گروه پرستار-1
 یرانرشت، ا یلان،گ یمؤثر بر سلامت، دانشگاه علوم پزشک یعوامل اجتماع یقاتمرکز تحق -2
 یرانرشت، ا یلان،گ یدانشگاه علوم پزشک یی،و ماما یدانشکده پرستار ی،گروه پرستار -3
 یرانرشت، ا یلان،گ یدانشگاه علوم پزشک ی،راز یمارستانب -4
 
 71/5/8، پذیرش:71/5/3 ، اصلاح:71/3/11دریافت: 
 خلاصه
 یتووجه  بلقا ی، از استرس شغلیادز یو بار کار ها نقش یچیدگیپ یلبه دل ها آناست.  یاتیح یارمراقبت سلامت بس یها سازمان یتموفق یبرا یپرستار یراننقش مد :سابقه و هدف
نوادر اسوت. لوذا پو وهش  یاسترس مدیران پرستار وضوعمربوط به م یقات؛ اما تحقاند پرداخته ینقش استرس و مقابله با آن در کارکنان پرستار یبرخوردارند. اکثر مطالعات به بررس
 انجام شد. ها بخشبا پرستاران شاغل در  یسهدر مقا یپرستار یرانمد یاسترس شغل یتوضع یینتع منظور بهحاضر 
نفر متورون) شواغل در  7و  یزرنفر سوپروا 31نفر سرپرستار،  43نفر پرستار،  132( ینفر از پرسنل پرستار 813مقطعی بود. تعداد  -یلیمطالعه تحل یکحاضر،  مطالعه :ها روشمواد و 
) بوود. 53-SSH( یمارستانیب یپرسشنامه استرس شغل وهش،انتخاب شدند. ابزار پ  یا هچندمرحل یا خوشه یریگ نمونهبا استفاده از روش  یلانتابعه استان گ یمراکز درمان یا بخشه
 بهره گرفته شد. 11 نسخه SSPS افزار نرمبا استفاده از  یو استنباط توصیفی آمار از اهداده یزآنال یاست. برا یرمقیاسز 11سؤال و  53پرسشنامه مشتمل بر  ینا
 ها بخشو پرستاران شاغل  یریتیمختلف مد یدرگروهاسطوح استرس  یناسترس متوسط بودند. ب یدارا ها گروه یدر تمام موردپ وهش یها نمونهثر نشان داد که اک هایافته :ها یافته
 یدوسط بودند. درصد اسوترس شود استرس مت ی%) دارا78/5( ها گروه یراز سا یشب یزرهاآن بود که سوپروا توجه قابل). نکته F=1/14، =P1/47وجود نداشت ( دار یمعن یارتباط آمار
 بود. ها گروه یراز سا یش%) ب82/3ها (در مترون
 یپرسوتار  یراندر مود  یشوتر وجود استرس ب دهنده نشانمطالعه  یجپرستاری، نتا در کارکنانبه استرس  ها سازمانبر توجه مدیران  یمطالعات مختلف مبن یدتأک رغم یعل :گیری یجهنت
 .یردگ صورت) ها بخش ینو شاغل یران(اعم از مد یپرستار یها گروه یکاهش استرس در تمام یلازم برا های یزیر برنامهاست  یازاست. لذا ن
 .پرستاران ی،استرس شغل ی،پرستار یرانمد کلیدی: یها واژه
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 مقدمه
) و 1سوالم و موفوه هسوتند (  یکار یطمح یک یجادا یدکل یپرستار یرانمد
 ینقوش اساسو  یبهداشت یها سازمانبه اهداف  ییابو دست یتدر موفق ها آن ییکارآ
ارائوه  یدر واحدها یپرستار یرانامروز، نقش مد یایپو یها سازمان). در 3،2دارد (
 یچیوده پ هوای  یتمسئول از یا گسترده یفط ها آن) و 4است ( یافته گسترشمراقبت 
هستند  یمارمراقبت از ب یفیتک یمسئول ارتقا یپرستار یران). مد5( کنند یم یفارا ا
). 7( رود یمانتظار  خدمات یفیتهمراه با ارتقاء ک یور بهره یشافزا ها آن) و از 3،5(
 یتمندیو رضا ینیبال یامدهایمانند پ یمارانامور مرتبط با ب یگیریعلاوه بر پ ها آن
کارکنوان  یامن، جوذاب و مثبوت بورا  یکار یطمسئول فراهم نمودن مح بیماران،
در بخش  یمدیر پرستار نقش ).5و  3و 8( باشند یم یزخود ن یواحد تحت سرپرست
کارکنوان و  یبرا یدر راستای توسعه شرایط امن و سالم کار یبهداشت یها مراقبت
مراقبت سلامت هموواره از  یستم) و س5نتایج مراقبت از بیماران است ( سازی ینهبه
 هوا  آنتا  ندیپرستاران فراهم نما یبرا یمناسب یتانتظار دارد وضع یپرستار یرانمد
 یود با یپرستار یرانمد همچنین). 1( یندنمامراقبت  یماراز ب یستهشا نحوبتوانند به 
اهداف  ینکارکنان، تدو یتمسئول ازجمله )11( یریتیو مد یرهبر های یتمسئولبه 
بهبوود  هوای یوت فعالبودجوه و  یریتمد ی،مراقبت یواحد، فرموله کردن استانداردها
 هوا  آن). 11توجوه داشوته باشوند (  یزکارکنان ن یابیارز استخدام و ینهمچن یفیت،ک
خوا  یهوا بخوش پرسوتاران در  یوت فعال یتنظارت و هدا یبرا انقش خود ر یدبا
 یریترا مد یهو سرما ی) و منابع انسان21( یندارائه نما یمراکز پزشک یاو  یمارستانب
 یهوا  رشته یمت نیب یرانروابط مد رود یمانتظار  یپرستار یران). از مد31،41کنند (
و پرسوتاران را  پزشوکان  ینکنند و مشارکت بو  یترا تقو یمارستانمختلف در کل ب
 یودی از کارکنوان کل  یاگسوترده  یوف بوا ط  یود با ینهمچن ها آن). 8،5ارتقاء دهند (
 یبانی،کارکنوان واحود پشوت  ی،ماننود پرسونل پرسوتار  یبهداشت یها مراقبت درروند
در ارتباط باشند.  یماًمستقو خانواده  یمارانکان، بارشد، پزش یریتمد یانی،م یرانمد
کارکنوان  یمواران، ب ینبو  یودی رابوط کل " عنوان به یران پرستاریمد یلدل ینبه هم
 یفتوصو  "یمارسوتان ب یو ادار ینیکارکنوان بوال  یرسوا  ی،کارکنان پزشک ی،پرستار
 در یبوه معنوا  یاحرفوه مختلوف  یهوا گوروه ). وسعت ارتباطات با 31و41( اند شده
روز هفته کار کردن بودون وقفوه و  7و  روز شبانهساعته در تمام  42دسترس بودن 
سواعت در روز بوا در نظور گورفتن  21توا  11استراحت است. کار کردن به مودت 
 یرکه معمولاً خارج از کنترل مد یچیدهاز کنترل و برخورد با مسائل پ یعیگستره وس
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 یشدر کنوار وسوعت کنتورل باعوز افوزا  یپرسوتار  یرانگسترده مد های یتمسئول
 یواد ز یو بارکوار  ها نقش یچیدگیامر به همراه پ ین). ا8،5( شود یم یشغل یازهاین
برخوردار باشند  یتوجه قابل یاز استرس شغل یپرستار یرانمد شود یم) موجب 11(
 یاربسو  یپرسوتار  یراننقش مد هک اند دهدانشان  یزمطالعات ن ی). برخ31-81، 51(
در  ).3هسوتند ( مختلف مواجه  یها چالشو  ها تنشبا  ها آن) و 51است ( زا استرس
گوزارش دادنود کوه  یزریندرصد از سرپرستاران و سووپروا  73، snikliW مطالعه
باشوند  یمو  یسلامت یها مراقبتکارکنان  یاندر م یاسترس شغل یشترینمتحمل ب
 یهوا)، میوزان شویوع اسوترس متورون 1831( و تووکلی یسویرئعوه ). در مطال11(
 یراناز مود یوتحما یتوضوع یگورد یسوو از ).12درصود بوود ( 34/2پرسوتاری، 
 هوا  آن ).1اسوت (  یکه با آن روبرو هستند، ناکواف  ییها چالشدر رابطه با  یپرستار
 یمستقل در اموور حووزه تحوت سرپرسوت  گیری یمتصم یبرا یکاف یتاغلب از حما
شووند  یمو  یرضروریغ یکار یها استرسمتحمل  یجهدرنتو  یستندود برخوردار نخ
منجور بوه مشوکلات  توانود  یم یحجم و استرس کار یشاست که افزا یهی). بد5(
 یجنتا ;رابطه ین). در ا12، 8، 5شود ( ها آندر  یشغل یو فرسودگ یبهداشت یسلامت
کمبوود  یواد، کوار ز  که حجوم  دهد یم) نشان 5112و همکاران ( okweHمطالعه 
از علول  ازیتوانمندس یها برنامهمنابع، نبودن احترام و فقدان  یتکفا عدمپرسنل و 
مطالعوه ). 22اسوت (  یپرسوتار  یرانو ترک خودمت در مود  یشغل یتینارضا یاصل
و  یفوظا یزانم ی،و پرسنل ی) نشان داد که منابع ماد1112و همکاران ( yerihS
 یرتوأث از اسوترس  یپرسوتار  یرانادراک مود  یرو یو انتظارات عملکورد  حجم کار
 یزااسوترس عامول  یننخسوت  عنووان  به یادحجم کار ز مطالعه، ین. در همگذارد یم
 ).32شد ( یینتع یپرستار یرانمد
و در معرض  پذیر یبآس یپرستار یرانکه مد اند دادهمطالعات نشان  همچنین 
) و در صوورت 42و52( باشوند  یم یو کاهش رفاه روان ها یماریبخطر ابتلا به انواع 
 ینود نماعمل  یدرست بهخود  یفبه وظا توانند ینم ی،از سلامت کاف یعدم برخوردار
) و حفظ 3است ( کننده نگران سیارب یطپرستار واجد شرا یران). کاهش تعداد مد42(
سوازمان  ).22اسوت ( نظوام سولامت  عموده  یهوا  دغدغهاز  یکی یپرستار یرانمد
را در سراسور کشوور  یپرستار یران) درصد مدENOA( یکارپرستاران آم یرانمد
کانوادا اعولام نموود در  ملوی  مؤسسوه ). 3است ( کرده اعلام ٪8/3متوسط  طور به
پرسوتاران  یریقرارگ یدرصد کاهش برا 8/2 میزان، 1112-1112 یها سالفاصله 
داد گوزارش  یااسترال یمطالعه طول یک). 32رخ داده است ( یریتیمد های یگاهجادر 
داشتند  یپرستار یریتمد های یتموقعماندن در  یباق یبرا یکم یلتما یرانکه مد
دادنود  نرا نشوا  یموار ب ینبوال  بازگشت به خدمت در یبرا یلتما ها آناز  یاریو بس
 یهوا مراقبوت  یراندرصد از مود  14سال،  4 یمطالعه در سوئد، در ط یک). در 72(
از  یش، بو متحوده یوالات ا). در 82ردنود ( ک یریگ کنارهخود  یتموقع یناز ا یسلامت
 یک).  42(است شده بینی یشپ 1212تا سال  یپرستار یریتمد یپست خال 11273
درصود از پرسوتاران  42کوه فقوط  ادنشوان د  ییدر پرستاران کانادا یمل ینظرسنج
 یریتنقوش مود  یرشبوه پوذ  منود علاقوه  یموار، از ب یمدر امر مراقبوت مسوتق  یردرگ
 یوا و  شووند  یمو بازنشسوته  یوا  یپرستار یران). همچنان که مد12بودند ( یپرستار
 ینیبوال  یبازگشوت بوه کارهوا  یو بورا  دهنود  یمخود را از دست  یریتیمد یتموقع
دارنود کوه در  یعلاقه کمتر یزن یممستق یها مراقبت ستاران، پرکنند یم یداپ یلتما
 ).82کنند ( یت) فعالیریتینقش (مد ینا
 یقوات از آن دارد کوه تحق  یوت متون حکا ی، بررسهشد انجاممطالعات  رغم یعل
 و42 و 13اسوت (  شوده انجوام  یپرستار یرانمد یاسترس شغل یینهدرزم یمحدود
). 7( رسد یمبه نظر  یضرور یپرستار یراناسترس مد یتوضع یبررس ین). بنابرا5
موضووع،  همیوت ا رغوم  یعلآن است که  یانگرمتون موجود ب یبررس یگرد یاز سو
 ینقوش اسوترس و مقابلوه بوا آن در کارکنوان پرسوتار  یعات بوه بررسو اکثر مطال
بوا  یاسرا در ق یپرستار یرانکه استرس مد یراندر ا یا مطالعهو  )8-4( اند پرداخته
اسوت. لوذا  نشوده انجوام مورد کاوش قورار دهود،  ها بخشپرستاران شاغل در  یرسا
 یسوه در مقا یتارپرس یرانمد یشغل استرس یتوضع یینتع منظور بهپ وهش حاضر 
 انجام شد. ها بخشبا پرستاران شاغل در 
 
 
 هامواد و روش
مقطعوی  -یلوی از نوع تحل تر بزرگاین مطالعه بخشی از اطلاعات یک مطالعه 
 یراناعوم از مود  یپرسونل پرسوتار  یوه را کل یموردبررس. جامعه نماید یمرا گزارش 
مراکوز  هوا بخوش غل در و سرپرستار) و پرستاران شوا  یزر(مترون، سوپروا یپرستار
به پ وهش شامل اشوتغال  دورو یارهایدادند. مع یلتشک یلانتابعه استان گ یدرمان
و  یشرکت ی،قرارداد یمانی،پ ی،رسم صورت به(تابعه استان  یاز مراکز درمان یکیدر
سال سابقه کوار  یکو بالاتر و حداقل  یسانسل یلی)، داشتن مدرک تحصیطرح یا
اسوتفاده  یاچندمرحلوه  یاخوشوه  یریگ نمونهاز روش  یهتحق ینبود. در ا یندر بال
تابعه استان به سه خوشه مرکز استان  یکه در ابتدا مراکز درمان رتصو ینشد؛ به ا
 شوده  یمتقسمرکز)،  8 ی(دارا یلانمرکز) و شرق گ 1 یمرکز)، غرب (دارا 8 ی(دارا
تخواب شودند. ) انیطبقوه (مرکوز درموان  4 یتصادف صورت بهو سپس از هر خوشه 
 صوورت  به ها نمونه ،یازموردناز حجم نمونه  یسپس با توجه به سهم هر مرکز درمان
محاسبه حجوم نمونوه از فرموول کووکران بوا سوط   یانتخاب شدند. برا یتصادف
که با توجه به تعداد کل پرستاران در مراکز منتخب  یددرصد محاسبه گرد 5 یخطا
 یاگونوه بوه  هوا نمونوه . سوپس یداسبه گردنفر حجم نمونه مح 813)، تعداد 2381(
با همان نسبتی که در جامعه وجود دارند  امکاندر حد  ها یرگروهزانتخاب شدند که 
نفور  31نفور سرپرسوتار،  43نفور پرسوتار،  132 یتواً . نهایابندحضور  یریگ نمونهدر 
 مرحله، پرسشوگر  یندر ا یریگ نمونه جهتنفر مترون انتخاب شدند. 7و  یزرسوپروا
پوس  ،ربوط  یذ ینو کسب مجوز از مسئول موردنظر یطرح با مراجعه به مرکز درمان
در موورد  یکواف  یحاتخود و ارائه توضو  یو معرف موردپ وهش یاز انتخاب واحدها
 یوار را در اخت هوا ناموه پرسوش آنوان،  یکتبو  یتهدف از انجام پ وهش و جلب رضا
شرکت در پ وهش داشته  به یلتما ) کهپرسنل یست(بر اساس ل تخبمن یها نمونه
 نمود. یآور جمعرا  ها آن یلباشند قرار داده و پس از تکم
و  یووکدر پ و وهش حاضور، شووامل مشخصووات دموگراف  مورداسوتفاده اب وزار
-SSH( )elacS ssertS latipsoH( یمارسوتانی ب یپرسشنامه استرس شوغل 
 یارکو  هوای  یطدر محو  زا استرسسنجش عوامل  منظور بهپرسشنامه  ین) بود. ا53
است و مشوتمل  شده یطراحو  ین) تدویو درمان یمارستانیب های یطدر مح ی هو به(
، سوؤال  5نقوش) بوا  ی(بارکوار  یگرانبوار  یرمقیواس ز 11سوؤال اسوت کوه  53بر 
، سوؤال  4) نقوش بوا ی(دوگوانگ  ی، ناسازگارسؤال 4) نقش با ی(کم بار کفایتی یب
، سوؤال  3روابوط بوا همکوار بوا  ،سوؤال  3، روابط با مافوق با سؤال 4ابهام نقش با 
، سوؤال  2بوا  یمیاییعوامول شو  ،سوؤال  3با  یزیکی، عوامل فسؤال 2با  یکار نوبت
قورار  یموردبررسو را  سوؤال  3با  یکیو عوامل ارگونوم سؤال 2با  یولوژیکیعوامل ب
 هوای ینوه گز صوورت بوه ( یقسومت پونج  trekiLروشپرسشنامه از  ین. در ادهد یم
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 یواز امت یش. افوزا باشود  یمو  571 یالو  53 یازات. مجموع امتشود یم یگذار نمرهپنج 
در سوال  یتوسوط بوداق  یرانابزار در ا یابیاست. هنجار یشترب ینشانه استرس شغل
 یون ا یوایی ا). پ13) (1/48برابر  ahpla s'hcabnorCاست (با  شده انجام 7831
 یون ا در .دویدگر آوردبر 1/38 خ،اونبوکر یاولفپرسشنامه در مطالعه حاضر با روش آ
) و یوار و انحوراف مع  یوانگین م ی،فراوانو  یوع جوداول توز ( یفیتوصو پ وهش از آموار 
 وتحلیول یوه تجز ی) بهره گرفته شود و بورا AVONA( یانسوار یزآنال یاستنباط
ملاحظوات  یوت رعا جهوت . یود گرد تفادهاسو  11نسوخه  SSPS افزار نرم از هاداده
و  یقوات اخلاقی، پ وهشگر پس از دریافت مجووز انجوام پو وهش از معاونوت تحق 
اخولاق (بوا شوماره کود اخولاق  یتوه دانشگاه علووم پزشوکی گویلان و کم  یفناور
منتخب مراجعه و پس از  ی)، به مراکز درمان732.5931.CER.SMUG.RI
اطمینوان  یزپ وهش و ن حدهایآگاهانه از واکتبی  نامه یترضاتوضی  اهداف و اخذ 
در مورد محرمانه ماندن کلیه اطلاعات و امکان خروج در هر زمان از  ها آندادن به 




نشان داد که اکثریت پرسنل  یکپ وهش در ارتباط با مشخصات دموگراف هاییافته
 یقرار داشتند ول 13-14 ی%) در گروه سن44/4( ها بخششاغل در  یپرستار
 14-15 یو سرپرستار) در گروه سن یزر(مترون، سوپروا یپرستار یرانمد یتاکثر
 یتت، زن؛ از نظر وضعیاز نظر جنس یشغل یها ردهبودند. اکثر پرسنل در تمام 
 ).1بودند (جدول  یمدرک کارشناس یدارا یلات،تأهل، متأهل و از نظر تحص
پرستاران شاغل  و یپرستار یرانپ وهش در ارتباط با سطوح استرس مد هاییافته
 یها نمونهنشان داد که اکثر  یلانتابعه استان گ یمراکز درمان یها بخشدر 
 ها یافته ).2استرس متوسط بودند (جدول  یدارا ها گروه یدر تمام موردپ وهش
و پرستاران  تییریمختلف مد یهاهگرو سطوح استرس در ینآن بود که ب یانگرب
 یتفاوت ی) و به عبارتP=1/47وجود نداشت ( دار یمعن یارتباط آمار ها بخششاغل 
از  یشب یزرهاآن بود که سوپروا توجه قابلوجود نداشت. نکته  ها آناسترس  ینب
نشان داد که  ها یافته ینبودند. همچن وسطاسترس مت ی%) دارا78/5( ها گروه یرسا








  ابعه استان گیلانمراکز درمانی ت یها بخش مشخصات دموگرافیک مدیران پرستاری و  پرستاران شاغل در .1جدول 
 متغیر
 مترون سوپروایزر سرپرستار پرستار
 متغیر
























 7)2/1(  1)2/1( 13)1/5( 17)22( ثابت صب 
 1)1(  1)1(  1)1(  1)1/3(  ثابت عصر 2)1/3( 5)1/3( 11)3/1( 311)33/5( 13-14
 1)1(  1)1(  1)1(  1)1(  ثابت شب 3)1/1( 7)2/1( 31)5/1( 84)51/1( 14-15
 2)1/3( 4)1/4(  3)1/1( 21)3/8( 15
ثابت صب  و 
 عصر
 1)1(  2)1/3( 2)1/3(  21)3/8(
 813)111( جمع      
 
 1)1(  5)1/3( 2)1/3( 871)35( درگردش 7)2/1(  31)5/1(  43)11/7(   132)28/1(
 جنس
 جمع 7)2/1(  31)5/1(  13)1/8( 542)77( زن
 813)111(
 7)2/1(  31)5/1(  43)11/7( 132)28/1(
 1)1(  1)1(    3)1/1(  31)5/1(  مرد
 جمع
 813)111(
 7)2/1(  31)5/1(  43)11/7( 132)28/1(
 وضعیت
 استخدامی
 )2/1(7 51)4/8( 13)1/8( 541)54/3( رسمی
وضعیت 
 تأهل
 1)1(  1)1(  2)1/3(  31)4/1(  پیمانی 1)1/3(   3)1/1(   )1/3( 2 57)32/3( مجرد
 1)1(  1)1/3( 1)1/3( 45)71( ادیقرارد 3)1/8( 31)4/2( )11/1(23 281)75/2( متأهل
 1)1(  1)1(  1)1(  14)51/4(  طرحی 1)1(  1)1(  1)1(  4)1/3( مطلقه
 جمع
 813)111(
 جمع 7)2/1(  31)5/1(  43)11/7( 132)28/1(
 813)111(
 7)2/1(  31)5/1(  43)11/7( 132)28/1(
سابقه کار 
 (سال)
 1)1(  1)1/3( 3)1/8(  17)22(  1-5
 1)1(  1)1(  3)1/1(   18)52/3( 3-11
 میزان
 تحصیلات
 7)2/1( 21)3/1( 23)11/1( 152)87/3( کارشناس
 1)1(    3)1/1(  2)1/3( 1)2/1( کارشناس ارشد 1)1(  4)1/3(  5)1/3( 85)81/2( 11-51
 1)1(  1)1/3( 1)1(  2)1/3( دکتری 2)1/3( 4)1/3( 5)1/3( 32)8/2( 31-12
   3)1/1(  5)1/3( 21)3/1( 12)3/3( 12-52
 جمع
 813)111( 
  32 7)2/1(  31)5/1(  43)11/7( 132)28/1(
 2)1/3( 2)1/3( 3)1/1(   7)2/1(
 جمع
 813)111(

































    
 
  8102 remmuS&gnirpS;)1(3 ; gnigA dna htlaeH naipsaC fo lanruoJ ylretrauQ                                                                       30
 la te ,ruophsivraD .A… gnisrun fo sutats sserts boj fo ydutS                                                  
 
13
 مراکز درمانی تابعه استان گیلان های بخشپرستاران شاغل در  سطوح استرس مدیران پرستاری و .2جدول 
 گیریو نتیجه بحز
با پرستاران شواغل در  یسهدر مقا یپرستار یرانپ وهش سطوح استرس مد یندر ا
 هوای ¬یافتوه قرار گرفت.  یموردبررس یلانتابعه استان گ یمراکز درمان یها بخش
استرس  یدارا ها گروه یدر تمام موردپ وهش یها نمونهپ وهش نشان داد که اکثر 
 راسوتا هوم ) 23) (1831ان و همکاران (یمطالعه نور یجبا نتا یافته ینمتوسط بودند. ا
وابسوته  های یمارستانب) در 1131همکاران (که توسط خمسه و  یاست. در پ وهش
 درصود  38مشوخ شود کوه  یوز اصوفهان انجوام شود ن  یبه دانشگاه علوم پزشک
و  rekahduSمطالعوه  یج). نتوا33( انود  بوودهاسوترس متوسوط  یپرسوتاران دارا 
اسوت پرستاران درحد متوسط تا بوالا بووده  رس) نشان داد که است1112ن (همکارا
و  rathkoMمطالعوه  یجنتا با یدارد ول یمطالعه حاضر همخوان یج) که با نتا43(
) را muotrahKپرستاران خوارطوم (  یتاکثر ی) که استرس شغل3112همکاران (
و  miLمطالعوه  یجانودارد. نتو  ی) همخوان53بالاتر از حد متوسط گزارش نمودند (
از  ییدر حال تجربه سط  بالا ینشان داد پرستاران سنگاپور یز) ن1112همکاران (
مطالعوه  یج. نتایستا نراستمطالعه حاضر هم یج) که با نتا33هستند ( یاسترس شغل
 یودگی تن ی%) پرستاران دارا73/5که اکثر ( نشان داد یز) ن4131و همکاران ( یاسد
 مطالعه حاضر مطابقت ندارد. یج) که با نتا73هستند ( یعیطب یشغل
در  شوده تجربوه  یشوغل  یودگی بتوان علت تفواوت سوط  تن  یدشا یبند جمع یک در
 ی،شوغل  یودگی سوط  تن  یابیارز یبرا مورداستفادهمطالعات ذکرشده را در نوع ابزار 
متفواوت  یطپو وهش و شورا  یهوا نمونوه تعداد متفواوت  یازات،امت یبند طبقهنحوه 
متفواوت و  یوری گانودازه  یابزارهوا  رسود  یمو دانست. به نظر  یشغل یزیکیف یطمح
 یرگوذار متفواوت تأث  یجدر ارائه نتا تواند یم یشغل یدگیمختلف از تن های یبند طبقه
مختلوف  یابزارهوا  یوایی و پا یوی جداگانوه روا  یدر پ وهش شود یم یشنهادو پ باشد
متوسوط بوودن شودت خصو  در .یرندقرار گ یسهمورد مقا باهمسنجش استرس 
اظهوار نموود کوه اگرچوه  توان یممطالعه حاضر  یاسترس در اکثر کارکنان پرستار
توجوه  رود یمانتظار  یقرار دارند ول یمناسب یگاهاسترس، پرسنل در جا یزانم ازنظر
معطوف باشد تا شودت  یدر جهت کاهش استرس پرسنل پرستار ربط یذ ینمسئول
 یون بوه ا  یابی. جهت دسوت یردقرار گ یعیطب یتعدر وض اناکثر پرستار یاسترس برا
پرسوتاران در رابطوه بوا  یضومن خودمت بورا  یهوا آمووزش  شود یم یشنهادامر، پ
در محل کار و نحوه انطباق موداوم و موؤثر بوا  زا استرسعوامل  ییشناسا یچگونگ
 یوانگر ب ها یافته ).13، 83ارائه شود ( یو روان یبهبود سلامت جسم یعوامل برا ینا
و پرسوتاران  یریتیمختلوف مود  یهوا نمره استرس درگوروه  ینب یود که تفاوتآن ب
 یراز سوا  یشبو  یزرهاآن بود که سووپروا  توجه قابلوجود ندارد. نکته  ها بخششاغل 
نشان داد که درصد اسوترس  ها یافته یناسترس متوسط بودند. همچن یدارا ها گروه
 یامطالعوه  یدر متوون علمو  ر گروه ها بود. جستجویاز سا یشها بدر مترون یدشد
 ها بخشو پرستاران شاغل  یریتیمختلف مد یهامشابه که سطوح استرس درگروه
اسوترس  یبه بررسو  ) که5831زاده ( ینشد. در مطالعه هاشم یافت یدنما یرا بررس
% از 15که  یدپرداختند گزارش گرد یجراح یداخل یها بخشدر سرپرستاران  یشغل
اسوترس متوسوط  یدارا درصود  34/3و  یعوی اسوترس طب  از موردمطالعه یها نمونه
استرس سرپرستاران اشاره نمود و  یزانمطالعه صرفاً به گزارش م ین). ا14هستند (
) یزرماننود متورون و سووپرا ( یریتیمد یگرد یهاسرپرستاران با رده ینب ای یسهمقا
 یوه ر توجدبا مطالعه حاضور را نودارد.  یسهمقا یتجهت قابل یننداشته است و به هم
 تووان  یمو  یو کارکنان پرسوتار  یراناسترس در مد یعلت تفاوت حداقل و حداکثر
تونش در  یشو افوزا  یتمسوئول  یشاز افوزا  یناشو  توانود  یمامر  یناظهار نمود که ا
مطالعوات مختلوف از مودیران  درآنوان باشود.  یارتباط با پرسونل تحوت سرپرسوت 
ئم استرس درکارکنوان پرسوتاری به علا یکه توجه بیشتر رود یمانتظار  ها سازمان
اجتماعی و مدیریتی را در جهت کواهش میوزان اسوترس  های یتحمانشان داده و 
 خود قرار دهند. دستور کارآنان در 
 یرو بوا سوا  یرا بررسو  یراناست که اسوترس مود  یننکات مثبت مطالعه حاضر ا از
بوه  یاعوه مطالکمتور  کوه  یدرحوال کرده است.  یسهمقا ها بخشپرستاران شاغل در 
 یطکار در مح یطورکل به که یدرحالتوجه شده است.  یپرستار یراناسترس خود مد
کواهش  یلازم بورا  هوای یوزی ربرناموه اسوت  یازآور است و ن یدگیتن یاربس ینیبال
) هوا بخوش  ینشواغل  یوا و  یران(اعوم از مود  یپرسوتار  یها گروه یاسترس در تمام
با فراهم آوردن اطلاعوات لازم،  تواند یمپ وهش  ینا یجاز نتا ی. آگاهیردصورت گ
 یودات لازم و فوراهم آوردن تمه  یوزی ربرناموه توا بوا  یردقرار گ ینمسئول موردتوجه
 یهوا گوروه  یوه سولامت کل  یشکواهش اسوترس و افوزا  هوت را ج ینوه زم ،یازموردن
 زموان مودت بوه  تووان  یمو مطالعه حاضر  یتمحدود ازجمله. یندفراهم نما یپرستار
 یبجوا  یرااشاره نمود؛ ز ها پرسشنامه یلتکم یبرا شده بینی یشپ از زمان تر یطولان
پرسوتاران و  یوار کامول در اخت  یفتشو  یکبه مدت  ها پرسشنامه یگاهساعت،  یمن
هر وقوت  راوان،مشغله ف و یادحجم کار ز یلبه دل ها آنو  شد یمها قرار داده مترون
 .نمودند یم یل، آن را تکمآوردند یم به دست یفرصت
 
 
 یر و تشکرتقد
 51/7/42 مورخ 11717151با کد شماره  یمطالعه حاصل طرح پ وهش ینا 
با شماره کد  یلانگ یدانشگاه علوم پزشک یو فناور یقاتمعاونت محترم تحق
پ وهشگران  وسیله ینبداست و  732.5931.CER.SMUG.RIاخلاق 
 ینا بیخود را از آن معاونت جهت تصو یمراتب سپاس و قدردان دانند یملازم 
که در پ وهش  یزیپرستاران عز یهاز کل ین. همچنینداعلام نما یقاتیطرح تحق
.شود یمو تشکر  یر، تقداند نمودهحاضر مشارکت 












 2)82/3(  4)75/1(  1)41/3(  311/11 ±32/85 7)2/2(  مترون
 =P 1/47 =F 1/14
 2)21/5(  41)78/5(  1)1(  111/33 ±11/28 31)5(  سوپروایزر
 7)12/3(  32)37/5(  1)2/1(  711/15 ±51/81 43)11/7(  سرپرستار

































    
 
03                                                                       Quarterly Journal of Caspian Health and Aging ; 3(1);Spring&Summer 2018  
                                                  Study of job stress status of nursing …A. Darvishpour, et al 
 
31
Study the status of occupational stress between nursing  
managers and nurses working in the wards 
 
A. Darvishpour (PhD) 1,2, N. Javadi-Pashaki (PhD)2,3*, S. Abdollahi (MSc)4 
 
1.Department of Nursing, School of Nursing, Midwifery and Paramedicine, Guilan University of Medical Sciences, Rasht, I.R.Iran. 
2.Social Determinants of Health Research Center, Guilan University of Medical Sciences, Rasht, I.R.Iran. 
3.Department of Medical-Surgical Nursing, Rasht School of Nursing and Midwifery, Guilan University of Medical Sciences, Rasht, I.R.Iran.  
4.Razi Hospital, Guilan University of Medical Sciences, Rasht, I.R.Iran. 
  
Quarterly Journal of Caspian Health and Aging; 3(1);Spring & Summer2018; PP:36-42 
Received: May 31th 2018, Revised: Jul 28th 2018, Accepted: Ful 30th 2018. 
 
ABSTRACT  
BACKGROUND AND OBJECTIVE: The role of nursing managers is crucial for the success of health care 
organizations. Due to the complexity of roles and workloads, they have considerable job stress. The majority of studies 
have examined the role of stress and coping with it in nursing staff. However, research on the topic of stress in nursing 
managers is rare. Therefore, the present study was conducted to determine the status of occupational stress between 
nursing managers and nurses working in the wards. 
METHODS: This analytical cross-sectional study was conducted on 318 nursing staff (261 nurses, 34 head nurses, 16 
supervisors and 7 matrons), including nursing managers and nurses working in health centers of Guilan province, who 
were selected using multistage cluster sampling. The research instrument was Hospital Occupational Stress 
Questionnaire (HSS-35). The questionnaire consists of 35 items and 11 subscales. Data were analyzed via descriptive 
and inferential statistics using SPSS 19. 
FINDINGS: The results showed that the majority of the samples in all groups had moderate stress. There was no 
statistically significant relationship between stress levels in different groups of managers and nurses working in wards 
(P = 0.74, F=0.41). It was remarkable that supervisors had moderate stress compared to other groups (87.5%). The 
severity of stress was higher in matrons (28.6%) than other groups. 
CONCLUSION: Despite the emphasis of various studies on the attention of managers of organizations to stress 
among nursing staff, the results of the study indicate that nursing managers have more stress. Therefore, there is a need 
for planning of stress reduction in all nursing groups (including managers and nurses working in the wards). 
KEY WORDS: Nursing managers, Occupational stress, Nursing staff. 
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